1PM(

Ordem de Pagamento Numero .. : 84
Orgao ... 00
Unidade ..: o0
0000 000 . 0.000.000 .0 .00.00
Credor ..: 10 INSTITUTO DE PREVIDENCIA DO MUNICIPIO DE
Emissao .. 24.02.2022 Venc : 24.02.2022 Empenho .: 000027/22 Extra
---------- Valores T L Autorizacao -------____________
Empenhado : 363,60 Autorizo ao sr. Tesoureiro a efetuar pagamento
Anulado : 0,00 da importancia de R$ 363,60
Retencoes : trezentos e sessenta e tres reais e sessenta **
Pago & 363’69 centavos***************************************
Ord pgtO: 363,69 ***********************************************
A pagar e e,ee ***********************************************
Data, / /
Codigo Banco : 4638 Nro Banco :341 ITAU UNIBANCO S.A.
Tesouraria Nro do Cheque: Agencia : 1136

Nro C/C . :36525-9

Cidade: =
Historico: Pensao Alimenticia Descontado em Folha de Pagamento referente aoFEVERE

IRO de 2022,

7
00)&
5 00
N /@,
6 3
-------------------------------------------------------------------- ,eiay--aﬁ-
0% C8,
2, € % /
: : . . . ’ o/ A
Recibo de Pagamento : Recebi (emos) deInstituto Prev. do Mun ipio de Castaﬁﬁgafgaﬁﬁzg
a importanca supra de Rg 363, 60 Q&O :
3 5 @©,
trezentos e sessenta e trgs reais e segsenta” **centavos** 7
************************* o 3k 3k ok 3k % %k %k >k % % % ***************

€ geral quitacao.




Instituto de Previdéncia do Municipio de Castanhal

Trav. Floriano Peixoto. 1981 - Centro - Castanhal - Para
CNPJ: 34.823.005/0001-36

DOCUMENTO EXTRA-ORCAMENTARIO: 000027 DATADEEMISSAD: 24/02/2022

Conta Extra: 01488 PENSAO ALIMENTICIA

Credor: 10 INSTITUTO DE PREVIDENCIA DO MUNICIPIOCNp): 34.823.005/0001-36
Tv. Floriano Peixoto—1981 C Castanhal ISNAY

Enderego:
Especificacao:
0§

Pensao Alimenticia Descontado em Folha

de Pagamento referente ao FEVEREIRO de

2022.

363, 60
Valor Bruto:

Valor Par Extenso: trezentos e sessenta e tres reais e sessenta centavos*****

T A L L R R R R R R e 22 R R R R R R R R R R i

BancodoBrasil ()
Banco do Itan ()
Banco C.E.F ()

~e
Jullyene da Conceicao Ramos Aquino
Diretor Financeiro
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Institute Prev. do Mur<ipio de Castanhal

Demonstrativo da Folha 02/2022 Tipo de Calculo = 9-Folha Mensal Seq.=1

Nome Numero CPF Matricula Banco Agencia dv
Banco....: 1 - Banco do Brasil S/A

TIAGO HENRIQUE SANTOS SEABRA 040.682.132-16 564-9/1 il 708 0

Total doi BANGO +seewssmmnsssmessameris

Banco....: 37 - Banco Banpara

ERIKA SOUZA DE SOUZA 969.337.712-53 5126-8/1 37 20

Total do banCo ....vvviiviniivnvnnnnns

Banco....: 341 - ITAU

NILZIANE FERREIRA DE ARAUJO 690.677.592-87 999410-6/2 341 1136
Total Ao BaNCO wi v ewm os wemis siow s s s mws s

Total da Pagina .......

Total Geral ...eees e

Pag. 1
Data Ref. 02/2022

62696 1 001 242,4C
(1) 242,4C
11349 2 001 1.212,00
(1) 1.212,00

i

35630 8 001 363,60

(1) % 363,60

....... (3) 1.818,00

....... (3) 1.818,00



